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396 Coralie Fregonese et Pierre Ratinaud
déjà lors de notre première enquête auprès des acteurs de la périnatalité. Notre 
expérience de formatrice en école de sages-femmes nous permet d’affirmer que 
cette notion est trop peu prise en compte. Il pourrait être intéressant de mettre 
en place des séances de retours de stage ou de vécu d’expérience ciblées sur cette 
thématique. Concrètement, ce pourrait être réalisé sous forme d’atelier d’écriture 
(Balcou-Debussche, 2005).
La notion de contraintes est apparue au cours de cette étude (Tableau 4), alors 
qu’elle était apparue chez les professionnelles uniquement lors de la méthode 
de substitution, comme un élément d’une zone muette (Flament, Guimelli 
& Abric, 2006, p.16). Les étudiants prennent conscience de l’ensemble des 
contraintes de la profession que ce soit au niveau de la formation, de la hiérarchie 
ou de l’exercice professionnel. C’est peut-être la présence des deux objets dans un 
même questionnaire qui est à l’origine de la sur représentation des contraintes. 
Comme le suggère les travaux de Tajfel (1972) la présence d’un autre groupe 
dans le questionnaire a pu suractiver le processus de différenciation intergroupe. 
Le terme de contraintes peut également être lié au contexte de revendication (les 
sages-femmes étaient en grève sur le plan national au moment de cette enquête) 
qui pourrait participer à survaloriser cet élément. Cette notion de contraintes 
est un élément à prendre en compte dans les formations en école de sages-
femmes, mais également dans l’organisation même des services. Même si le suivi 
individuel permet à l’étudiant d’exprimer celles qu’il perçoit et ainsi de pouvoir 
adapter son projet professionnel (par exemple par le choix du lieu de stage en 5e 
année), il nous semble que seul un changement des conditions réelles d’exercice 
peuvent participer à limiter la perception de ces contraintes. 
L’autonomie est spécifique de la 5e année (Tableau 2) qui est quasi profes-
sionnelle et qui se détache de certaines préoccupations des années précédentes 
pour se recentrer sur l’essentiel de la profession (versant technique). L’autonomie 
est en effet un élément prégnant dans l’évolution du processus de profession-
nalisation, élément que nous retrouvons par ailleurs dans les représentations 
professionnelles de la profession de sage-femme auprès des sages-femmes. Nous 
pouvons rapprocher ces éléments de la notion de «entiment de contrôle du modèle 
Sens-Repères-Contrôle de l’implication professionnel de Mias (1998). Il nous 
apparaît comme un marqueur d’une implication active, signe de professionna-
lisation, d’étudiants qui ont conscience qu’ils devront très prochainement agir 
en toute autonomie. Cette prise de conscience doit être accompagnée de façon 
bienveillante car un des enjeux du formateur est de faire surmonter l’angoisse 
et le stress inhérents à cette autonomie. Les groupes de parole sont aussi un lieu 
d’expression et de facilitation (Robert, 2008).
L’équipe, notion absente chez les professionnelles ou faisant partie de 
l’implicite professionnel, apparaît de manière significative au travers de l’uti-
lisation de termes évoquant l’ensemble de la profession médicale comme par 
exemple l’utilisation du terme de gynécologues obstétriciens (Tableau 4). 
Il semble donc pertinent, dans les travaux dirigés d’exploitation de dossiers 
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médicaux, de faire transparaître la collaboration interdisciplinaire auprès des 
patientes.
L’expression le plus beau métier du monde, présente chez les profession-
nelles, n’est prégnante qu’en 2e année de formation: elle conforte les étudiants 
dans le choix de la formation lors de l’entrée en école et permet sans doute 
de rationaliser les difficultés rencontrées (Tableau 4). Cet élément est absent 
dans l’expression des représentations de la profession de sage-femme au cours du 
cursus de formation. Les étudiants se concentrent donc au cours de la formation 
sur leurs apprentissages propres de la profession de sage-femme. Le formateur 
doit cependant veiller à ce que la motivation reste un élément moteur de leur 
formation.
La responsabilité médicale apparaît dès la 2e année de formation et peut être une 
piste à explorer pour commencer un enseignement spécifique sur la législation 
professionnelle de la profession de sage-femme et les compétences inhérentes à 
la profession. Nous pourrions faire l’hypothèse que l’obtention du concours, 
l’impact de la 1e année ou les premiers moments en école induisent l’apparition 
de ce terme. Cette prise de conscience est nécessaire à l’enseignement des unités 
spécifiques car la responsabilité médicale est un élément prégnant de la repré-
sentation de la profession de sage-femme, à la fois chez les sages-femmes et chez 
les médecins.
Conclusion
Il existe bien un «effet formation» sur les représentations des deux professions: il 
nous semble que ces résultats attestent de la structuration chez ces étudiants d’un 
discours professionnel sur ces deux objets. Une évolution de la notion d’accou-
chement vers la notion d’accompagnement en fin de cursus pour la profession de 
sage-femme ainsi que celle du soin vers la maladie pour la profession de médecin 
témoigne par exemple de cet effet. Les aspects spécifiques de chacune des profes-
sions transparaissent: la physiologie pour les sages-femmes et la pathologie pour 
les médecins, ainsi que le passage d’un système d’apprentissage à l’autonomie. 
On observe le passage d’une représentation naïve de la profession de sage-femme 
en 1e année avec les termes d’accouchement et de nouveau-né vers une profession 
médicale à responsabilités en fin de cursus. Il existe alors un réel intérêt de réinter-
roger les processus de formation.
Le processus de professionnalisation est aussi lié à l’alternance et l’influence 
de changements de pratiques avec la réforme actuelle du programme des études 
aura sûrement une influence sur l’évolution des représentations de la profession 
de sage-femme et inversement: aux professionnels enseignants de faire les bons 
choix pour ouvrir les perspectives vers une perception moindre des contraintes.
L’approche structurale des représentations de la profession de sage-femme 
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La professionalizzazione delle ostetriche: analisi dinamica 
delle rappresentazioni sociali e professionali.
Riassunto
Questa ricerca si concentra sulle dinamiche di rappresentazione sociale e profes-
sionale coinvolte nel processo di professionalizzazione degli studenti di ostetricia. 
Basandosi sulla teoria delle rappresentazioni sociali e professionali, interroga un 
sistema di rappresentazioni costituito da due oggetti: la professione ostetrica e la 
professione medica.
Uno studio trasversale tramite questionari con 358 studenti in diversi 
momenti della formazione (dall’ammissione al quarto anno di scuola) ha messo 
in evidenza l’evoluzione di queste rappresentazioni durante la formazione.
Parole-chiave: Professionalizzazione, rappresentazioni sociali e professionali, 
formazione iniziale in alternanza, studenti ostetriche
Midwives’ professionalization: analyse with social and 
professional representations dynamics. 
Summary
This research focuses on the dynamics of social and professional representations 
involved in the process of professionalization of midwifery students. It mobilizes 
the theory of social and professional representations and asks a representational 
system of two objects: the profession of midwifes and the profession of doctor. 
A transverse study by questionnaires with 358 students in different stages of 
their training (a total of 5 years, from the year of the exam to the fourth year 
in midwives’ school) highlighted the evolution of these representations during 
training. 
Keywords: Professionnalization, social and professionnal representations, initial 
work-linked training, midwifery students
